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A - Pourquoi une standardisation parait
nécessaire

1

QUTIL DES ENQUETES

EPIDEMIOLOGIQUES
Les changements des méthodes de cultures
peuvent modifier les taux de résistance : incidence
et prévalence [ 2]
Les indicateurs de résultats retenus serviront pour
comparer les établissements ou les services [1]

2. QUTIL DE LA POLITIQUE

DISOLEMENT
Les résultats du dépistage & I'admission
conditionnent la réussite de celle-ci.
La mise en place ou la levée de I'isolement sont
conditionnées par le niveau de sensibilité , de
spécificité et de rapidité de la méthode employée.
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B- Données retrouvées dans la littérature

1. AL'OCCASION D'ENOUETES EPIDEMIOLOGIQUES
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Chez 142 palients devant subir une intervention chirurgie ecouvill des fosses
nasales (CULTURETTE™ Becton Dickinsen - ﬂﬂc:aﬂﬂtdmﬂﬂm“ﬂlwi*ﬂm
anfiblofique : Gblose au 1ang | BBL Tryplicrsa Soy Agar - ¥% Sang Mouton B.D.) of CHROMagar™ Staph aureus

Microbiclogy - France | incubalion 18 - amﬂnrcumuoo.m:mm-
Prioses 2 330G o0 mauves sur milbey CHROMagar™ Staph aurews par methode
cummrmnmtmmmwwuﬁmm
Microscan™ ( Dade BENRING France ).
261 26 porteurs de §. aureus ont #bé détectis sur millen CHROMagar™ Staph aureus{Se 100%) contre 2224 (Se B9%)
sur gebose au sang. Lx seul porfeur de MRSA a #bé retrouve par les 2 technigues.
Le rendement didentification des porteurs de 5. aureys 3! meilleur en utilisant le miliey CHROMuGar™ Staph mreus.
Le court dédai de réponse favorise 12 mise en place rapide des traitements ou des mesures disolement. [ 11 ]

C- Evaluation du milieu CHROMagar™ Staph.aureus
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devan subir uive intervention pour chirurgie candiaque entre Juin of Acit 1999,
Geélose Ordinaire ou Gélose au sang 1994 | BRUN-BUISSON C. ef Coll. [ 3] "
. BBL Tryplicase Soy Agar ( #% Sang mouton ) [ Beclon Dickinson -
Milleu hypersalé + Oxacilline (6 mgh ) 35°CI24H 1995 MOUNIER M. et Coll. [4] L
Milleux non ifs ( " sola) puis 5 France ::ﬂ;‘m&)lmcm comme mithode de
b
L Wmmimummmluammd
coubt sy niveau du |
Miliewx sélectifs { ou non ) avec antibiotiques MARTY L, JARLIER V. [ 5] Fabriquant.
Mueller - Hinton + tobramycine 10mg /L AT°CI24H 1998 - e
Mueller - Hinton + péfloxacine 2mg/L | 37°C/24H ONERBA - Protocole = me' realisé par epuitement ol isslement var les 2 milleux.
Chapman ¢ oxacilline SmglL 3T CI4BH denquite [6) - realisée dans une Buve 3 37°C, % de COy durant 15-M heures.
—  Le dépombrement es! rialisé de maniére approximative en raisen de FMineculafion par
epuisement de Micouvilion, mats if permet de rendre comple de Mabondance de [3 popuiaion de
Milieux Mueller Hinton + tobramycine 10mg /L 1959 BAILLY et Coll.[7) £ aureus present dans be prédévement (8]
Lapré-ddentification : Les §. sureus recherchis sonl replris -
» Sur milbeut CHROMagar™ Staph. sureus : colonie maurve of confirmation sur
2. GARDAM M.A. et coll., beite i Faide du reéactil Pastorex® Staph. Phus ( Sanofi Diagnestics Pasteur )
> Sur gidose su Sang : aspect des colonkes ol confirmation sur bolls selon le
M-2  Gélose Mannitol Hypersalée ¢ Oxacilline 2 mg / L mime principe.
M-4 mmmu«mqmu —  Lidentification difinitive - sle a él4 realisée, de mime qua T . 4 1 siche s,
TROISPROTOCOLES ~ BP  Bouillon enrichissement Staphylocoque 24 H137°C, Microscan ( DADE ) ' o Tantbies e
Puis repiquage : Gélose Sang { non selectif) + Milieu M4
2. RESULTATS
1 BP détecte plus de MRSA que M-2(=24%) —-m‘wﬁmmm
M-d(=16%) TSA g
RESULTATS 2 Ledélal de réponse nest augmenté que pour 16% des échantilions ,""‘""'.,,w Nogatit 1100 > 10
CHROMagar™
| Staph. survus
CONCLUSION uwmwummulmuuqmr&pw
bouillon denrk phylocoque. Mégatit m
1-10 w H
Références
> 108 1 ]
28] m[mtmmwmmmmuuLmuhmm
de FEmploi et de la Solidarith, Secritariat d'Eal 4 ka Sarié et 4 Faction
Social, Part, 1998, [0 oacotancessre
[§3] ootmcuw.mut.mw,mna&wm:m,umu_mm . Agtell:
mmlﬁpimd.hqdmﬂnm?m-&n 19851998 : un réserveir en expansion 7
Eurosureeilance, 2008, §, 28-31. —  Mporteurs (14% ) de ont #té correctement détectes sur be milieu CHROMagar™ Staph. aurvus
1 BRUNGUISSON C. RAUSS A, LEGRANDYP. o coll, Traement du potage nasal de Saphylococcus aureus parla e et opl rcerioc g ™
m-;mummmm«m-n Etude b trique contridee. Med Ml —  Une seuls souchs parmi bes 3 est reststants & Poxacilling | MRSA : 38% ).

141

18]
1#]
171
18]

]

12830
MOUNIER M., PLOY M.C, FRANCOIS B., DELAJRE L, DEMIS F_, GASTINNE W, Dynamique de [ coloration nasale

mmﬂmih“htmkmhlﬂanMwMOﬁ
réanimation, Path. BioL, 1895, 41, 329-335.
MARTY L, JARLIER V., Surveillance des Bactiries Multh : Rile du L
Donntes Frangalses recentes. Path. Biol. 1998, 44 M7-2M.
PEAN Y. JARLIER V., Ry g Scienlifique de 'OMERBA pour la
survelllance de la risistance s Intectiologue, 1998,34 121-5

Latire
BAILLY P, MULIN B., MIMARY P., TALON D., Contréie des infections & Staphylococcus aureyy miticillinortsistant
dans un CHU : amalyse critique des risultats oblenus, Méd, Mal Infect, 1999, 79, 173-782.
GARDAM MA, LO S, mLM&LMﬂLLW&WJLIMM
of thres | of
mmﬁmemxmmtuqum
KALMEISJER MLD., VAN NIEUWLAND-BOLLEN E., BOGAERS-HOFMAN D, de BAERE GUALJ, KLUYTMANS JAIW,
m:muwu;mauww—wd silr intechons in orthopedic surpery.
Infect. Control. Hosp. Epidemiol., 2000, 21, 31
uuumn.md.mu,umr Evaluation of CHROMagar Staph. aureas, 2 Mew
Me-dium,

mo BOSSERAY A, QUEYREL V., ia.unzza..mnlzmv ml.m
d'une « unité Fivobement » dans la prise en charge de patients porteurs de bacléries multinesistantes. Presse
1999, 28, 14088,

—  L'ideniification prisomplive d"apris la coubeur de3 colonies a loujours #ie confirmébe par |3 mithode
conventionnells. Dans bes 1 a3, des difficullics de beclure ont bk rencontries, dprés virification i ne

¥'agissalt pas de 8. purvus.
La lecture 2 ék realisbe apres M beures incubation 4 37 *C, 1a poursuile 2u-deli rend b lectore difficile.

3. CONCLUSION

Ly milieu CHROMagar™ Staph. aureus ¢onvient partailemend pour la recherche da porteur de 5. Jureus en sactewr
hospitalier [ 10}

CONCLUSIONS

1. Pour un meilleur rendement du dépistage de SARM, une étape en bouillon
d'enrichissement est nécessaire en cas d'utilisation de milleux avec antiblotiques.

2  Le milleu CHROMagar™ Staph. sureus constitue une alternative aux méthodes
conventionnelles pour l'identification présomptive et le dépistage de S. aureus.

3 Le dépistage rapide [ inférieur A 48 heures ) ot fiable [ sensibilité, spécificité ) de SARM
en routine n'est pas actuellement résolu.




